LOGO AZIENDA/CARTA INTESTATA

CATENA DI CUSTODIA  - FASE 2

TRASPORTO E CUSTODIA (*)

Generalità del soggetto:


                   o identificativo Campione urine /(barcode)

Cognome………………………….       Nome ……………………………………

data di nascita ……………………….. luogo di nascita  ………………………….

Il campione è stato prelevato, aliquotato e sigillato  dal sanitario ……………………..………….… 

Struttura………………………………………………Giorno……………………….ore…………..

conservato a temperatura controllata presso la stessa Struttura sino al………………………….…

Aliquota: ( A   ( B    ( C    trasmessa, sigillata e con modalità conforme alle norme per la spedizione di campioni biologici (UN3373),  in data ………………ore………………  

Firma Sanitario

MOVIMENTAZIONE e CUSTODIA CAMPIONE

Il campione è consegnato/ricevuto secondo il seguente schema
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Il campione è custodito

	Struttura
	Data ingresso
	Lavorazione
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	Data uscita
	Luogo di custodia
	Firma del Responsabile

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


1) Legenda Motivazioni:

a) Consegna/ritiro per trasporto

b) Consegna/ritiro in laboratorio

2) Legenda Lavorazione::

a) Effettuazione esame screening

b) Effettuazione esame di conferma

c) Custodia aliquota B

d) Custodia cautelativa aliquota C

*) N.B.: compilare un modulo per ogni aliquota A/B/C
